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KM ภาควิชาการพยาบาลรากฐาน  

ครั้งท่ี 2/2562 

Theme: Reducing Medical Errors with Simulation 

วันท่ี 24 เมษายน 2562  ณ ห้อง 303 คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ศาลายา 
 

เรื่อง Simulation And Medication Errors in Medical Students 
ภาควิชาการพยาบาลรากฐานได้จัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรู้เรื่อง “Reducing Medical Errors 

with Simulation; Simulation and Medication Errors in Medical Students” โดยอาจารย์ธัญยรัชต์ 

องค์มีเกียรติเป็นผู้นํากิจกรรม รองศาสตราจารย์พัสมณฑ์ คุ้มทวีพรเป็นคุณอํานวย และผู้ช่วยอาจารย์อภิรฎี 

พิมเสนเป็นคุณลิขิต ซ่ึงมีรายละเอียดต่อไปน้ี  

จากการศึกษาเรื่องช่วงปี ค.ศ.2010-2015 พบความคลาดเคลื่อนทางการบริหารยาถึงร้อยละ 37-51  
จาก Adverse Events ภายในโรงพยาบาล ซ่ึงความคลาดเคล่ือนทางการบริหารยาน้ันนําไปสู่ค่าใช้จ่ายท่ี
เพ่ิมขึ้น ซ่ึงสาเหตุหลักพบว่ามาจากความผิดพลาดในการบริหารยาและการไม่ทําตามนโยบายในการบริหารยา  

การศึกษานี้ทําในโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเกี่ยวกับแม่และเด็กขนาด 500 เตียง โดยผู้เข้าร่วม
การศึกษามีแพทย์ เภสัชกร พยาบาล และเภสัชกรเทคนิค (Pharmacy Technician) เพ่ือเพ่ิมความตระหนัก
ของบุคลากรทางด้านสุขภาพ เกี่ยวกับความเสี่ยงที่จะเกิดความผิดพลาดจากระบบการใช้ยาของโรงพยาบาล 
จึงสร้าง Medication Errors Room เพ่ือให้บุคลากรในโรงพยาบาลเข้าร่วมสถานการณ์ที่ทีมสหสาขาเป็นผู้
ร่วมกันคิดท้ังหมดกว่า 30 สถานการณ์ และให้ผู้เข้าร่วมวิจัย ระบุสิ่งท่ีเป็นความเสี่ยงท่ีนําไปสู่ความผิดพลาดได้ 
รวมถึงตอบแบบสอบถามเกี่ยวกับความพึงพอใจในการเข้าร่วมวิจัย ผลพบผู้เข้าร่วมวิจัยสามารถระบุความเสี่ยง
หรือความผิดพลาดในการบริหารยาได้ร้อยละ 67.5 ประเด็นที่ผู้เข้าร่วมวิจัยระบุได้น้อยท่ีสุด ได้แก่ การ
ตกตะกอนของสารน้ําบริเวณ Y-site และผู้เข้าร่วมวิจัยพบว่าการเข้าร่วมวิจัยสามารถเพ่ิมทักษะการระบุความ
เสี่ยงเกี่ยวกับการบริหารยาได้ร้อยละ 97.8 และร้อยละ 84.4 ต้ังใจจะเปลี่ยนแปลงแนวทางการบริหารยาของ
ตนเอง 
ข้อเสนอแนะจากท่ีประชุม  

1. การสร้าง Medication Errors Room สามารถนํามาประยุกต์ใช้กับ Simulation learning 
(Simman) ท่ีมีอยู่แล้วได้สามารถเพ่ิมความตระหนักและลดความเส่ียงในการเกิดความผิดพลาด
ในการบริหารยาได้ อาจารย์ประจํากลุ่มท่ีสอนเกี่ยวกับ Lab ควรจําลองสถานการณ์ท่ีเกิด 
medication errors เพ่ือฝึกนักศึกษาให้มีการคิดวิเคราะห์ ตัดสินใจทางคลีนิก 

2. การกําหนดวัตถุประสงค์และการวัดผลลัพธ์ในการใช้ Medication Errors Room และ Simman  
ต้องชัดเจน และเป็นแนวทางเดียวกัน 
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3. ประเด็นสําคัญสําหรับการเรียนการสอนเรื่องยาในนักศึกษาพยาบาลท่ีจําเป็นต้องมีความรู้
เก่ียวกับเภสัชวิทยา การบริหารยาสําหรับพยาบาล การคํานวณยา และการคลาดเคลื่อนทางยา 

4. ก่อนการฝึกการฝึกปฏิบัติจริงบนหอผู้ป่วย นักศึกษาควรมีความรู้และได้รับการฝึกในเรื่อง การ
บริหารยาโดยใช้หลัก 7 Right , Medical-Use Process , Medication Errors, Adverse Effect, 
Side effect  

5. การเรียนการสอนในนักศึกษาพยาบาลเก่ียวกับเรื่องยาก่อนฝึกปฏิบัติจริงของภาควิชาฯ ปัจจุบันมี 
แต่หัวข้อ Medical-Use Process ตามมาตรฐาน , Adverse Effect, Side effect ควรมีการจัดการเรียนการ
สอนโดยเน้นสถานการณ์ เรื่อง ความเสี่ยงหรือการบริหารยาผิดพลาดเพ่ิมขึ้น โดยการฝึกปฏิบัติใน
ห้องปฏิบัติการเพ่ิมขึ้น  
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